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Resumo: A sepse neonatal tardia € aquela que ocorre apos 72 horas do nascimento, estando fortemente
associada a contaminacfes nos procedimentos da Unidade de Cuidados Intensivos Neonatais
(UTIN) ou da Unidade de Cuidados Intermediarios Neonatais (UCIN). Sabe-se que a
amamentacdo € uma importante estratégia de protegdo imunoldgica para o recém-nascido (RN),
sendo que o colostro — que caracteriza a primeira fase da lactacdo — € ainda mais rico em
anticorpos e leucdécitos do que o leite maduro, de forma que sua administracdo, a colostroterapia,
pode estar associada a menores taxas de infeccdo neonatal. "Tracar o perfil dos RN que
receberam alimentagéo enteral e o impacto do tipo de sua primeira introducéo na prevencéo da
sepse tardia." Trata-se de um estudo observacional, longitudinal, analitico e retrospectivo. Foram
acessados 0s dados presentes nos prontuarios de todos os RN internados na UCIN e na UTIN de
uma maternidade de referéncia na Paraiba de janeiro de 2021 a dezembro de 2023. Por meio do
software gratuito Jamovi®, foi conduzido o teste de normalidade de Shapiro-Wilk, bem como
teste de Qui-Quadrado para amostras independentes, com nivel de confianga definido como 95%.
Foram incluidos os RN que receberam alimentacéo pela via enteral, e excluidos aqueles cujos
dados estavam incompletos. "Apés a aplicagdo dos critérios de inclusdo e exclusdo, foram
encontrados 1506 RN. 775 (51,5%) eram homens e 731 (48,5%), mulheres. Nessa amostra, 41
(2,7%) neonatos eram prematuros extremos, 126 (8,4%), muito prematuros, 260 (17,2%),
prematuros moderados; 582 (38,6%), prematuros tardios; 493 (32,7%), a termo, e 4 (0,3%), pés-
termo. A distribuicéo daidade foi anormal (p < 0,001), com mediana de 35,3 semanas. Quanto ao
peso ao nascimento, 75 (5%) apresentaram extremo baixo peso ao nascer; 188 (12,5%), muito
baixo peso ao nascer; 827 (54,9%), baixo peso ao nascer; 376 (24,9%), peso normal; 38 (2,5%),
macrossdmicos. A distribuicdo do peso foi anormal (p Shapiro-Wilk < 0,001), com mediana de
2123 gramas. Dentro do grupo, 1410 receberam colostro como primeira alimentagdo enteral e
187 deles (13,3%) apresentaram infeccdo tardia; 90 receberam leite humano pasteurizado e 15
deles (16,7%) tiveram infeccdo tardia; 6 receberam férmula e 4 deles (66,7%) apresentaram
infeccdo tardia. Foi atestada diferenca estatistica significante entre esses grupos (p <
0,001)."Observou-se que os RN que receberam colostro como primeira enteral apresentaram
menos sepse tardia, seguidos, respectivamente, dagueles que receberam leite humano
pasteurizado e formula. O resultado foi esperado, tendo em vista a riqueza imunolégica da
amamentagdo, com destaque ainda maior para o colostro. Além disso, ao comparar o perfil dos
RN que receberam enteral ao perfil dos internados na UTIN e na UCIN sem restri¢fes, observou-
Se uma menor porcentagem de prematuros extremos e de muito prematuros.
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